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  Проведен ретроспективный анализ течения раннего неонатального периода  у новорожденных от 72 
женщин  с  хроническим  пиелонефритом.  В  зависимости  от  клинического  течения  заболевания  почек  все 
женщины  и,  соответственно,  рожденные  ими  дети  были  разделены  на  2  группы.  В  I  группу  вошли  33 
пациентки, в анамнезе  у которых до настоящей беременности был хронический латентный  пиелонефрит.  В 
течение настоящей беременности обострений заболевания не наблюдалось. II группу составили 39 пациенток с 
обострением  хронического  пиелонефрита  во  время  беременности.  Обострение  пиелонефрита  впервые 
наблюдалось в 35% случаев во II триместре беременности. У 23 (58,9%) женщин оно было однократно, у 15 
(38,5%) – двукратно, трижды – в 1 случае (2,6%). 
  Анализ исхода беременности у обследованных пациенток показал, что самопроизвольные роды в сроке 
беременности 38-40 недель произошли у 30 (90,1%) женщин I группы и у 31 (79,5%) II группы. Одна женщина 
(3,0%) в I группе и 2 (5,1%)  во II группе родоразрешены путем абдоминального кесарева сечения. У 2 (6,1%) 
пациенток I группы и 3 (7,7%) II группы имели место преждевременные роды живыми детьми. У 3 (7,7%) 
женщин  II  группы  произошел  самопроизвольный  аборт  позднего  срока.  Общая  частота  неблагоприятных 
исходов  беременности у женщин I группы была почти в полтора раза ниже, чем у пациенток II группы (6,1% и 
15,4%). 
  Изучение состояния новорожденных, рожденных от матерей с хроническим пиелонефритом показало, 
что средняя масса и длинна тела новорожденных у обследованных женщин обеих групп почти не отличались. 
Новорожденные от матерей  II группы оценены по шкале Апгар в 8-10 баллов лишь в 51,3% случаев. Каждый 
пятый ребенок этой группы рождался в асфиксии  II степени тяжести. 
  Ранний  неонатальный  период  у  детей,  рожденных  от  матерей  II  группы,  протекал  более 
неблагоприятно,  чем  у  новорожденных  от  матерей  I  группы.  Патологическая  потеря  веса  в  1,1  раза  чаще 
встречалась  у  новорожденных  от матерей II группы.  Время пребывания детей в  отделении  новорожденных 
зависило от их состояния при рождении и течения неонатального периода и составляло в среднем в I группе 5,9 
 1,3 дня, во II группе – 6,7  1,4 дня. 
  Таким образом, результаты проведенного анализа состояния новорожденных у женщин с хроническим 
пиелонефритом  показали,  что  при  обострении  хронического  пиелонефрита  частота  осложнений  в  раннем 
неонатальном периоде выше, чем при латентном течении. 
 
 